1.3   ΜΗΧΑΝΙΣΜΟΙ ΑΜΥΝΑΣ ΤΟΥ ΑΝΘΡΩΠΙΝΟΥ  ΟΡΓΑΝΙΣΜΟΥ – ΒΑΣΙΚΕΣ ΑΡΧΕΣ ΑΝΟΣΙΑΣ

εξαρτάται από τη συντονισμένη λειτουργία των ιστών και των οργάνων του

η επιβίωση του

ανθρώπου

προϋποθέτει την προστασία του από εξωτερικούς παράγοντες που διαταράσσουν τη συντονισμένη λειτουργία (π.χ. παθογόνοι μικροοργανισμοί)

μηχανισμοί άμυνας

θέση στο ανθρώπινο σώμα  



ιδιότητα


εξωτερικοί  

εσωτερικοί 

γενικευμένη δράση 
εξειδικευμένη δράση

γενική άμυνα 

ειδική άμυνα 



1.3.1  Μηχανισμοί μη ειδικής άμυνας

βασικά χαρακτηριστικά:   1. Δεν είναι εξειδικευμένη στην αντιμετώπιση ενός συγκεκριμένου μικροοργανισμού.


2. Προστατεύουν τον οργανισμό από οποιονδήποτε παθογόνο μικροοργανισμού

                                          

πρώτη γραμμή (παρεμπόδιση )

Μη ειδική άμυνα


             

δεύτερη γραμμή (αφού εισέλθουν στον οργανισμό)


α. Μηχανισμοί που παρεμποδίζουν την είσοδο μικροοργανισμών.

Μέσω του δέρματος

Είσοδος μικροβίων

Μέσω των βλεννογόνων

Δέρμα

· Αποτελεσματικός φραγμός (στιβάδες κυττάρων , κεράτινη)

· Ιδρωτοποιοί αδένες (γαλακτικό οξύ, λυσοζύμη)

· Σμηγματογόνοι αδένες (λιπαρά οξέα)

· Μη παθογόνοι μικροοργανισμοί (ανταγωνιστές των παθογόνων)

· Τραυματισμός σημαίνει μόλυνση.

Βλεννογόνοι

· Καλύπτουν εξωτερικές κοιλότητες του σώματος 

· Βλέννα: κολλώδες παχύρρευστο υγρό που παγιδεύει μικροοργανισμούς.

· Βλεφαριδοφόρο επιθήλιο: κινείται και απομακρύνει μικροοργανισμούς

· Υδροχλωρικό οξύ: καταστρέφει τα περισσότερα μικρόβια στο στομάχι

· Δάκρυα: περιέχουν λυσοζύμη (Επιπεφυκότας)

· Σάλιο: περιέχει λυσοζύμη (στοματική κοιλότητα)

β. Μηχανισμοί που αντιμετωπίζουν τους μικροοργανισμούς μετά την είσοδό τους στον ανθρώπινο οργανισμό.

Ι) Φαγοκυττάρωση




Κατηγορία λευκών αιμοσφαιρίων

Φαγοκύτταρα

Διακρίνονται σε ουδετερόφιλα και μονοκύτταρα που διαφοροποιούνται σε μακροφάγα 

Ενεργοποιούνται μετά την εμφάνιση παθογόνου μικροοργανισμού στο εσωτερικό του σώματος




Διαφοροποιημένα μονοκύτταρα




Εγκαθίστανται στους ιστούς

μακροφάγα

Εγκλωβίζουν τον μικροοργανισμό και τον καταστρέφουν

Εκθέτουν κάποια τμήματα του μικροβίου στην επιφάνειά τους (ειδική άμυνα)

ΙΙ) Φλεγμονώδης αντίδραση ή φλεγμονή

πόνος (τραυματισμός και δράση των τοξικών ουσιών στις απολήξεις νευρικών κυττάρων)

Κοκκίνισμα (συγκέντρωση αίματος)

Συμπτώματα
Οίδημα (από τη διάχυση του πλάσματος του αίματος)

τοπική αύξηση της θερμοκρασίας 

Βασικά στάδια της φλεγμονής

1. Τραυματισμός του δέρματος

2. Είσοδος παθογόνων μικροοργανισμών στον οργανισμό

3. Πόνος εξ αιτίας του τραυματισμού και των τοξικών ουσιών που απελευθερώνουν τα μικρόβια

4. Διαστολή των αιμοφόρων αγγείων και συγκέντρωση περισσότερου αίματος (κοκκίνισμα)

5. Δημιουργία ινώδους πήξει του αίματος κλείσιμο της πληγής εμποδίζεται η είσοδος άλλων μικροβίων

6. Το πλάσμα του αίματος διαχέεται στους γύρω ιστούς

· δημιουργεί οίδημα (πρήξιμο) 

· καταστρέφει μικρόβια

· ενεργοποιεί τη διαδικασία της φαγοκυττάρωσης

7. χημικές ουσίες  που εκκρίνονται από τραυματισμένα κύτταρα ή από τα μικρόβια προσελκύουν φαγοκύτταρα στο σημείο της φλεγμονής

8. τα φαγοκύτταρα καταστρέφουν τα μικρόβια.

9. Σχηματίζεται πύον


πύον 


ΙΙΙ)   Πυρετός

· Υψηλή μη φυσιολογική (36,60C)θερμοκρασία του σώματος.

· Εμποδίζει την ανάπτυξη και τον πολλαπλασιασμό των βακτηρίων (σταμάτημα της εξέλιξης της ασθένειας)

· Αναστέλλει των πολλαπλασιασμό των ιών (μη λειτουργία ενζύμων των κυττάρων)

· Κάνει πιο αποτελεσματική τη δράση των φαγοκυττάρων.

ΙV)  Ουσίες με αντιμικροβιακή δράση

Ιντερφερόνες:   1. Πρωτεϊνικής φύσης.

(μόνο για ιούς) 
 2. Παράγονται από κύτταρα που μολύνθηκαν από ιούς και

                                 διαχέονται στα διπλανά υγιή κύτταρα.

                             3. Αναγκάζουν τα υγιή κύτταρα να παράγουν και να εκκρίνουν

                                 πρωτεΐνες  που μπλοκάρουν τον πολλαπλασιασμό των ιών.

Συμπλήρωμα:   1. Ομάδα 20 τουλάχιστον πρωτεϊνών.

                            2. Βρίσκονται στο πλάσμα του αίματος

                            3. Καταστρέφουν μικροοργανισμούς

Προπερδίνη:    1. Σύμπλεγμα τριών πρωτεϊνών

                           2. Βρίσκονται στο πλάσμα του αίματος

                           3. Καταστρέφουν μικρόβια σε συνδυασμό με το συμπλήρωμα. 

1.3.2  Μηχανισμοί ειδικής άμυνας. – Ανοσία.


Ανοσία


Αντιγόνο

Ολόκληρος μικροοργανισμός

Τμήμα μικροοργανισμού

Τοξικές ουσίες μικροοργανισμού

αντιγόνα

Γύρη

Φάρμακα

Συστατικά τροφών

Κύτταρα άλλων οργανισμών

Κλπ

Εξειδίκευση 

Χαρακτηριστικά ειδικής άμυνας

Μνήμη

Θύμος αδένας

Πρωτογενή 



Μυελός των οστών

Όργανα λεμφικά 





      Αμυγδαλές
      Σπλήνας

Δευτερογενή 


       Λεμφαδένες

Λεμφικός ιστός    γαστρεντερικού σωλήνα

 Μικρά, στρογγυλά, με σφαιρικό πυρήνα

Λεμφοκύτταρα  


Είναι λευκά αιμοσφαίρια
  Τ κύτταρα

Διακρίνονται


 


   Β κύτταρα
Τ λεμφοκύτταρα
1. Είναι απαραίτητα για την πλήρη έκφραση της ανοσίας.

2. Διαφοροποιούνται και ωριμάζουν στον θύμο αδένα

   Τ βοηθητικά ενεργοποιούν το ανοσιακό σύστημα

Τ μνήμης ενεργοποιούνται μετά από την επόμενη έκθεση του οργανισμού σ’ ένα αντιγόνο

3. Διακρίνονται 

 

Τ κατασταλτικά σταματούν την ανοσοβιολογική   απάντηση.

Τ κυτταροτοξικά επιτίθενται σε κύτταρα καρκινικά ή κύτταρα  που έχουν προσβληθεί από ιό ή κύτταρα εισβολείς.

Β λεμφοκύτταρα

1. Ωριμάζουν και διαφοροποιούνται στο εμβρυακό ήπαρ και τον μυελό των οστών.

2. Συνθέτουν και παρουσιάζουν στην επιφάνειά τους πρωτεΐνες υποδοχείς(αντισώματα).

3. Κάθε υποδοχέας (αντισώματα) που αναγνωρίζει ένα συγκεκριμένο αντιγόνο.

4. Όταν συνδεθούν με αντιγόνο διαιρούνται διαδοχικά.

Μνήμης  ενεργοποιούνται μετά από την επόμενη έκθεση του οργανισμού σ’ ένα αντιγόνο

5. Διακρίνονται 

Πλασματοκύτταρα παράγουν και εκκρίνουν αντισώματα αλλά δεν διαιρούνται

Αντισώματα


Αντισώματα

· Παράγονται από τα β λεμφοκύτταρα










Μεγάλες (βαριές) H
· Αποτελούνται από τέσσερις αλυσίδες 








Μικρές (ελαφριές) L
· Σχήμα γράμματος Υ




Σταθερή περιοχή (ίδια για όλα)

· Περιέχουν




Μεταβλητή περιοχή (διαφορετική για το καθένα) ειδίκευση
Διαφορετική αλληλουχία αμινοξέων (πρωτοταγή δομή)






Εξουδετέρωση του μικροοργανισμού

 
Σύνδεση  



Αδρανοποίηση των παραγομένων τοξινών

αντιγόνου αντισώματος 

Αναγνώριση του μικροβίου από τα μακροφάγα με σκοπό την ολοκληρωτική καταστροφή του








Πρωτογενής (πρώτη επαφή)

Στάδια ανοσολογικής αντίδρασης








Δευτερογενής (δεύτερη επαφή)

Στάδια πρωτογενούς ανοσολογικής αντίδρασης










Χυμική ανοσία
















2ο στάδιο
             
 







 ενεργοποίηση                          Β μνήμης

         
 







 Β λεμφοκυττάρων                   πλασματοκύτταρα 
αντισώματα


1ο στάδιο

Εμφάνιση            ενεργοποίηση             ενεργοποίηση  








               

Αντιγόνου           μακροφάγων             Τ βοηθητικών 
















Κυτταρική ανοσία





    











     κύτταρο μόσχευμα










2ο στάδιο   




     
     


   







           Ενεργοποίηση
       σύνδεση
      
     καρκινικά










           Τ κυτταροτοξικών           με κύτταρα 
     







     μολυσμένα από ιούς











Τ μνήμης
                   
















3ο στάδιο










            ενεργοποίηση 
          ανοσολογική  










            Τ κατασταλτικών 
          αντίδραση σταματά

Δευτερογενής ανοσολογική  αντίδραση 
1. Επαφή του οργανισμού με το ίδιο αντιγόνο

2. Ενεργοποίηση κυττάρων μνήμης

3. Άμεση έκκριση αντισωμάτων

4. Άμεση εξουδετέρωση των αντιγόνων (όχι ασθένεια)

Τύποι ανοσίας -  Ενεργητική και παθητική







 
Φυσική επαφή με αντιγόνο




Ενεργητική 







 
Εμβόλια

τύποι ανοσίας








Πλακούντας (έμβρυο)




Παθητική 


Μητρικό γάλα (νεογνό)








Έτοιμοι οροί (ενήλικο άτομο)

Εμβόλια

1. Ενεργοποιούν το ανοσοβιολογικό σύστημα

2. Είναι: νεκροί ή εξασθενισμένοι οργανισμοί ή τμήματά τους

3. Δεν εμφανίζονται συνήθως συμπτώματα ασθένειας

1.3.3 Προβλήματα στη δράση του ανοσοβιολογικού συστήματος





αυτοανοσία (εναντίον συστατικών του οργανισμού)

προβλήματα





αλλεργία (εναντίον μη παθογόνων παραγόντων)


αυτοάνοσα  νοσήματα

Ορισμός : 
Είναι το φαινόμενο που ο ανοσοποιητικός μηχανισμός στρέφεται

εναντίον δικών του συστατικών .

με αυτοαντισώματα που παράγονται

καταστροφή κυττάρων 

του οργανισμού
με ενεργοποίηση κυττάρων 

Αυτοαντισώματα: Αντισώματα που παράγονται λόγω της αυτοανοσίας

Εξηγήσεις: .

· Ιός που «δανείζεται» πρωτεΐνες του κυττάρου ξενιστή.

· Τα Τ λεμφοκύτταρα δεν έχουν «μάθει» να διακρίνουν τα κύτταρα του οργανισμού από τα ξένα. (βακτήρια – καρδιά)

· Μεταβάλλεται κάποιο συστατικό του οργανισμού ή εμφανίζεται ένα νέο

· Συστατικά κυττάρων ιστών που δεν αιματώνονται έντονα

ρευματοειδής αρθρίτιδα
ασθένειες
συστηματικός ερυθηματώδης λύκος (κ.ά.)

Αλλεργία 


Ορισμός 


Αλλεργιογόνα 

Συμπτώματα

Αντιμετώπιση

Δράση αλλεργιογόνων – Εκδήλωση αλλεργίας.

Αλλεργιογόνο στον οργανισμό


έκθεση του αλλεργιογόνου στα βοηθητικά Τ λεμφοκύτταρα


ευαισθητοποίηση του οργανισμού


επανέκθεση του οργανισμού στο αλλεργιογόνο


παραγωγή ισταμίνης από κύτταρα του οργανισμού

αποτελέσματα


Αύξηση διαπερατότητας           Σύσπαση λείων                 Διέγερση βλεννογόνων

αιμοφόρων αγγείων                    μυϊκών ινών                    αδένων

συμπτώματα

Μεταμοσχεύσεις – Απόρριψη μοσχευμάτων


Αντιγόνα 

ιστοσυμβατότητας 

Απόρριψη 

μοσχεύματος


κατάλληλος δότης

λύση



Ανοσοκατασταλτικά φάρμακα


Ανοσοκατασταλτικά 

Φάρμακα

1.3.4 Σύνδρομο Επίκτητης Ανοσολογικής Ανεπάρκειας (AIDS)




Σύνδρομο της Επίκτητης Ανοσοβιολογικής Ανεπάρκειας



Επίκτητη ασθένεια

AIDS 

Οφείλετε στον ιό HIV
Ο ιός προήλθε από μεταλλάξεις ιού που προσβάλει τον αφρικανικό πίθηκο

Αποτελεί έναν από τους μεγαλύτερους κινδύνους για την παγκόσμια υγεία.

     RNA ιός(ρετροϊός)

   RNA 


Δομή
 
     Εσωτερικά
   Αντίστροφη μεταγραφάση (RNA      DNA)

      Καψίδιο (πρωτεΐνες)

     Εξωτερικά 

      Έλυτρο (λιποπρωτεϊνικής φύσης)

Χαρακτηριστικά

1. Ο ιός μεταλλάσσεται με γρήγορο ρυθμό. 

2. Έξω από το ανθρώπινο σώμα είναι πολύ «εύθραυστος»

3. Η ιδιαιτερότητα του ιού βρίσκεται στο ότι προσβάλλει το ανοσοποιητικό σύστημα και ποιο συγκεκριμένα τα Τ λεμφοκύτταρα. (βοηθητικά, κυτταροτοξικά)

4. Προσβάλλει ακόμα νευρικά και άλλα κύτταρα.

Μετάδοση της ασθένειας

Ο ιός ανιχνεύεται

Αίμα 




μεγάλη συγκέντρωση
Σπέρμα



μεγάλη μεταδοτικότητα 

Κολπικές εκκρίσεις

Σάλιο

Έχει εντοπιστεί

Δάκρυα



μικρή συγκέντρωση
Ιδρώτα



μειωμένη μεταδοτικότητα
Μητρικό γάλα

Εγκεφαλονωτιαίο υγρό

Άλλα βιολογικά υγρά

 Με το αίμα 

    Μεταδίδεται 


 Με τη σεξουαλική επαφή

 Από τη μητέρα στο νεογνό







Έντομα







Σάλιο

Δεν έχει αποδειχθεί μετάδοση με 

Χειραψία







Ασπασμούς







Κοινωνικές εκδηλώσεις







Κοινή χρήση σκευών φαγητού

Πρόληψη  -   Προφυλάξεις: Συμπεριφορά που να αποκλείει την μόλυνση
1. Έλεγχος στο μεταγγιζόμενο αίμα. 

2. Αποφυγή χρησιμοποίησης κοινών βελονών, ξυραφιών, οδοντόβουρτσας κλπ.

3. Αποστείρωση των χειρουργικών και οδοντιατρικών εργαλείων.

4. Χρησιμοποίηση προφυλακτικών

5. Αποφυγή εγκυμοσύνης από γυναίκες φορείς

6. Υπεύθυνη σεξουαλική συμπεριφορά από τους φορείς.

Διάγνωση της ασθένειας από τον HIV
· Ανίχνευση αντισωμάτων (ο ιός συνυπάρχει με τα αντισώματα)

· Ανίχνευση του RNA του ιού

· Δυνατή 6 εβδομάδες έως 6 μήνες μετά την μόλυνση (πρόβλημα)

Περιγραφή των σταδίων της ασθένειας

Πορεία του ιού στον οργανισμό

1. Ο ιός στον οργανισμό του ανθρώπου

2. Μολύνει περιορισμένο αριθμό Τ βοηθητικών λεμφοκυττάρων

3. Προσδένεται σε ειδικό υποδοχέα της πλασματικής μεμβράνης των Τ βοηθητικών

4. Εισέρχεται το RNA και η αντίστροφη μεταγραφάση του στα Τ βοηθητικά

5. Το RNA του ιού μεταγράφεται σε DNA μονόκλωνο

6. Το DNA μονόκλωνο δημιουργεί DNA δίκλωνο

7. Συνήθως το δίκλωνο DNA ενσωματώνεται στο DNA των Τ βοηθητικών και παραμένει ανενεργό (φορέας)

8. Ενεργοποίηση ιού

9. Το DNA του ιού δημιουργεί αντίγραφα του ιού

10. Οι ιοί απελευθερώνονται και προσβάλουν άλλα Τ βοηθητικά λεμφοκύτταρα

Χρονική πορεία εμφάνισης συμπτωμάτων

· 1 – 6 μήνες πυρετός και άλλα ήπια συμπτώματα
      φορέας
· μετά από 7 – 10 χρόνια εκδήλωση της ασθένειας
       ασθενής
· περίπου 2 χρόνια μετά εντονότερα συμπτώματα 
       θάνατος
Η μεταδοτικότητα του ιού είναι δυνατή σε όλα τα στάδια της νόσου.


· Τα συμπτώματα επιφέρουν τον θάνατο και όχι ο ιός.

Αντιμετώπιση της ασθένειας

Φάρμακα
· AZT και DCC:  παρεμποδίζουν την αντίστροφη μεταγραφή

· Χορηγούνται σε μολυσμένο από τον ιό άτομο

· Παρεμποδίζεται ο πολλαπλασιασμός του ιού

· Καθυστερεί την εξέλιξη της νόσου

Εμβόλιο

Γενετική ποικιλομορφία του ιού

Πειραματικό στάδιο λόγω προβλημάτων

Πολυμορφικότητα του ιού

Ενημέρωση

· Προσπάθεια για περιορισμό της μετάδοσης του ιού.

Κοινωνικό πρόβλημα

· Το AIDS εξελίσσεται παγκόσμια σε κοινωνική μάστιγα
· Τα ποσοστά κρουσμάτων αυξάνονται με ταχείς ρυθμούς

· Σε ορισμένες περιοχές της Αφρικής η νόσος έχει πάρει μορφή πανδημίας
· Πρέπει να χρηματοδοτηθούν ερευνητικά προγράμματα από διεθνείς οργανισμούς και αναπτυγμένα κράτη.

Πρωτεΐνες στην επιφάνεια ορισμένης κατηγορίας κυττάρων ο συνδυασμός των οποίων είναι μοναδικός για κάθε άτομο





Το αίμα αποτελεί το βασικότερο παράγοντα οργάνωσης της άμυνας του ανθρώπινου οργανισμού





Όλα τα κύτταρα που συμμετέχουν στους μηχανισμούς άμυνας προκύπτουν από τη διαφοροποίηση πολυδύναμων αιμοποιητικών κυττάρων, τα οποία βρίσκονται στο ερυθρό μυελό των οστών, που αποτελεί το κέντρο της αιμοποίησης





Όλοι οι μηχανισμοί μη ειδικής άμυνας, δεν δρουν μεμονωμένα και ανεξάρτητα,  αλλά εμφανίζουν συνδυασμένη δράση.





παχύρρευστο κιτρινωπό υγρό από νεκρά φαγοκύτταρα μικρόβια ή και υπολείμματα νεκρών κυττάρων μαζί με άλλες χημικές ουσίες.





Είναι η ικανότητα του οργανισμού να διακρίνει τις ξένες προς αυτόν χημικές ουσίες από τις δικές του και να ενεργοποιεί κύτταρα και προϊόντα κυττάρων προκειμένου να τις εξουδετερώσει.








Ονομάζουμε κάθε ουσία που είναι ικανή να προκαλέσει ειδική ανοσολογική απόκριση.








Ονομάζονται τα ειδικά πρωτεϊνικά μόρια που έχουν την ικανότητα να αναγνωρίζουν τα αντιγόνα.





Ενεργοποίηση του ανοσοβιολογικού συστήματος του δέκτη όταν τα αντιγόνα ιστοσυμβατότητας του δότη παρουσιάζουν σημαντικές διαφορές με αυτά του δέκτη








 Προκαλούν προσωρινή καταστολή δράσης του ανοσοποιητικού μηχανισμού αλλά κάνουν ευάλωτο τον δέκτη απέναντι στα παθογόνα μικρόβια.








Το φαινόμενο που το ανοσοβιολογικό σύστημα ενεργοποιείται εναντίον αβλαβών για τον οργανισμό παραγόντων.(γύρη)





Αβλαβείς παράγοντες που ενεργοποιούν το ανοσοβιολογικό σύστημα.





Εξαρτώνται από το σημείο του σώματος που εκκρίνεται η ισταμίνη. (καταρροή, άσθμα, ναυτία, ζάλη, διάρροια κλπ)











Ειδικά φάρμακα αντιισταμινικά.





Η εξασθένηση της λειτουργίας του ανοσοβιολογικού συστήματος του ανθρώπινου οργανισμού ονομάζεται ανοσοβιολογική ανεπάρκεια.





Ο οργανισμός του ανθρώπου αντιπαλεύει τον ιό, αυτός όμως καταστρέφει όλο και περισσότερα Τ βοηθητικά λεμφοκύτταρα με αποτέλεσμα να εξασθενεί η λειτουργία του ανοσοβιολογικού συστήματος και να εμφανίζονται τα συμπτώματα (υψηλός πυρετός, διάρροιες, έντονες λοιμώξεις, κλπ) τα οποία γίνονται εντονότερα και το άτομο οδηγείται στο θάνατο.








Το άτομο που έχει προσβληθεί από τον ιό του AIDS περνά από διάφορα στάδια που σχετίζονται με την διαρκή μείωση των Τ λεμφοκυττάρων.
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